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表 2 2 组药物费用与住院时间比较 ( 珋x ± s)
组别 例数 药物费用( 元) 住院时间( d)
对照组 100 4 194． 85 ± 156． 27 10． 37 ± 1． 47
干预组 100 2 490． 78 ± 115． 25 7． 25 ± 1． 28
t 值 87． 7607 16． 0067


















药发生率低于对照组 ( P ＜ 0． 05 ) ; 干预组药物费用少于对照
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【摘 要】 目的 观察深化中药处方分析工作与丰富药学服务的应用效果。方法 以 2018 年 8 月药学服务改
进前为对照组，以 2018 年 8 月药学服务改进后为观察组。比较 2 组临床医师及患者对深化中药处方分析工作、丰富
药学服务前后的满意度。结果 观察组各项满意度评分均高于对照组( P ＜ 0． 01 或 P ＜ 0． 05) ; 改进后中药处方不合
理问题总占比为 0． 93%，低于改进前的 2． 06% ( P ＜ 0． 01) 。结论 中药处方分析及其药学服务具有极大的实践价值，
可以提升医疗服务水平，获得医师、患者的好评。
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1． 1 一般资料 以 2018 年 8 月药学服务改进前为对照组，包
括随机抽取的门诊、住院医师 40 名［男 29 名、女 11 名，年龄
( 40． 2 ± 9． 2) 岁］及门诊窗口患者 100 例［男 48 例、女 52 例，年
龄( 60． 3 ± 13． 4) 岁］进行问卷调查。以 2018 年 8 月药学服务
改进后为观察组，包括随机抽取的门诊、住院医师 40 名［男 28
名、女 12 名，年龄 ( 40． 1 ± 11． 4 ) 岁］及门诊窗口患者 100 名
［男 44 例、女 56 例，年龄( 61． 3 ± 14． 3) 岁］进行调查。药学服
务改进前后医师、患者一般资料比较差异均无统计 学 意 义
( P ＞ 0． 05) ，具有可比性。
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对照组 40 /100 8． 0 ± 1． 2 7． 5 ± 1． 3 8． 0 ± 1． 6 7． 4 ± 1． 6
观察组 40 /100 8． 9 ± 1． 4* 8． 5 ± 1． 1* 8． 5 ± 1． 7# 8． 8 ± 1． 1*
注: 与对照组比较，* P ＜ 0． 01，#P ＜ 0． 05
表 2 改进前后中药处方点评结果比较 ［例( %) ］
时间 份数 违反辨证原则 超时用药 超剂量 中西药配伍禁忌 特殊人群用药禁忌 合计
改进前 15 882 34( 0． 21) 115( 0． 72) 11( 0． 07) 104( 0． 65) 63( 0． 40) 327( 2． 06)
改进后 16 741 20( 0． 12) 67( 0． 40) 4( 0． 02) 43( 0． 26) 21( 0． 13) 155( 0． 93) *





















1． 3 观察指标 ( 1) 比较 2 组临床医师及患者对药房药学服
务( 医师处方合理性监督、处方学习及经验总结支持，患者药
房服务态度、医嘱内容) 的满意度调查。满意度评价标准: 非




1． 4 统计学方法 采用 SPSS 20． 0 软件进行数据统计分析。
计量资料以 珋x ± s 表示，组间比较采用 t 检验; 计数资料以率
( % ) 表示，组间比较采用 χ2 检验。P ＜ 0． 05 为差异有统计学
意义。
2 结 果
2． 1 临床医师与门诊患者满意度比较 观察组各项满意度评
分均高于对照组，差异有统计学意义 ( P ＜ 0． 01 或 P ＜ 0. 05 ) 。
见表 1。
2． 2 处 方 点 评 改 进 后 中 药 处 方 不 合 理 问 题 总 占 比 为

















( P ＜ 0． 01 或 P ＜ 0． 05) ; 改进后中药处方不合理问题总占比为
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